
Το κείμενο αποτελεί ελεφθερη μετάφραςη τησ περίληψησ του δημοςιευμζνου άρθρου  
και δεν περιζχει ςτοιχεία από το πλήρεσ άρθρο 

Αποτελεί επίςησ εφρημα  μιασ μόνο εργαςίασ και όχι υποχρεωτικά θζμα καταςταλαγμζνησ γνϊςησ 
Αποτελεί τζλοσ βιβλιογραφική ενημζρωςη και όχι απαραίτητα  ςφςταςη για την καθημζρα κλινική πράξη  

 

                                                                                                                            
 

 
 

 

 
 

Διπλά τυφλή μελζτη, διάρκειασ 2 ετϊν, με 605 αςθενείσ με ςτζνωςη ζςω κνημο-μηριαίου 

διαςτήματοσ και τυχαιοποίηςη ςε  glucosamine sulfate 1500 mg (n=152), chondroitin 

sulfate 800 mg (n=151), ςυνδυαςμό των δφο ςυμπληρωμάτων (n=151) ή placebo (n=151) 

 Μετά από προςαρμογή (ηλικία, BMI, αρχική δομική βλάβη κα) φάνηκε ότι η 

χορήγηςη του ςυνδυαςμοφ είχε ωσ αποτζλεςμα τη ςτατιςτικά ςημαντική μείωςη 

τησ ςτζνωςησ του αρθρικοφ διαςτήματοσ (p=0.046) ςτα 2 χρόνια, ςε ςχζςη με το 

placebo, με μζςη διαφορά 0.10 mm (95% CI 0.002 mm - 0.20 mm) 

 Δεν διαπιςτϊθηκε κάποια δομική δράςη με τισ άλλεσ θεραπευτικζσ επιλογζσ  

 Διαπιςτϊθηκε μείωςη ςτον πόνο ςτον 1ο χρόνο και με τισ 4 επιλογζσ, χωρίσ όμωσ 

διαφορζσ μεταξφ τουσ  

 6% των αςθενϊν ανζφερε ανεπιθφμητεσ δράςεισ, που πιθανϊσ οφείλονται ςτη 

θεραπεία  
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